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一　688　一 東京医科大学雑誌 第58巻第5号
により評価した．②「①」と同様に90％肝切除し，
Ethanolamine（24　mg／kg）を24時間おきに腹腔内
投与し，day1，　day3にサンプリングした．対照群
は90％肝切除後生食のみを腹腔内投与した．
【結果】①肝切除24時間後において，90％及び
95％切除では70％切除に比べ，合成能，排泄高畠
に低下し著しい肝不全を呈した．その後90％肝切
除ラットは全例徐々に回復し生存するのに対し
95％肝切除ラットは全例48時間以内に死亡した．
肝再生は90％切除では70％切除に比しDNA合成
速度のピークが遅延した．②90％肝切除後の肝再
生はEthanolamineを投与すると対照群に比べ促進
が見られた．
【考察】Ethanolamineは栄養学的に見出されたラッ
ト肝再生促進因子で，安価かつ安全な物質であり臨
床的にも応用が期待される．また，単なる栄養因子
としてだけでなくHGF等の他の肝再生促進因子と
の関与も示唆されており，今後の研究課題の一つと
考えている．
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ブタ肝移植における低温持続灌流保存法の
有用性　一拍動流，非拍動流について一
（八王子第五外科）
　○鳴海康方，松野直徒，内山正美，菊池賢治，
　　小崎浩一一，出川寿一一，濱耕一一郎，岩本　整，
　　長尾　桓，（研究部）窪田基予子，櫻井悦夫，
（東薬大）竹内裕紀，平野俊彦
【目的】心停止後摘出肝の利用は提供臓器の有効利
用の点から重要である．今回我々はブタ肝移植モデ
ルを用いて，低血圧を負荷した後に心停止させたド
ナーから摘出された肝臓を拍動流，非拍動流に分け
て，低温持続二流法を用いて保存し，機能発現につ
いて検討した．
【対象と方法】体重25kg前後のブタを用いて同所
性肝移植を施行した．ドナーは脱血速度を調節し，
収縮期圧60mmHgを60分以上続けた後に心停止
させた．低温持続灌流法保存は2時間行った．手術
終了後GOT，　LDH，ビアルロン酸（HA），エンド
セリン（ET），　AKBRを測定し，同時に肝生検を行
い，組織学的検討を加えた．実験群は以下の3群に
分けて検討した．1群（n＝7）：肝動脈より60
mmHgで非拍動流にて山流　II群（n＝7）：肝動脈
より30mmHgで非拍動流にて一流　III群（n＝5
5）：肝動脈より30mmHgで非拍動流にて灌流
【結果】手術終了時の結果を示す．
AST
iIU／1）
LDH
iIU／1）
m（ug／1）
AKBR
班（P9／dl）　72時間
ｶ存率（％）
1群 1374384525101．21 8．5 14
II群 2065367519810．78 27 57
III群4269898326700．58 35 0
【結語】低温自流保存を肝臓にて行う際には肝動脈
から低圧で非拍動流で行うことが望ましいと考えら
れた．
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HBV抗体陽性ドナーからの生体肝移植に
おける肝炎発症に対しラミブジン治療を
行った1例
（八王子第5外科1）（京都大学医学部移植外科2）
○内山正美1，松野直徒1，小崎浩一，出川寿一一1，
　　菊池賢治1，鳴海康方1，岩本　整1，心志一一郎1，
　　江川裕人2，田中絋一一2，長尾　桓1
　今回われわれはドナーのHBV抗体が陽性であっ
た生体肝移植において肝炎が発症した症例を経験し
たので報告する．症例は18歳女性．原疾患は先天
性胆道閉鎖症で生後55日に駿河2国画門部胆管空
腸吻合の後，1996年6月15歳時に京都大学付属病
院にて母親の肝左葉を用いた生体肝移植術を行って
いる．母親はHBc抗体陽性，　HBe抗体陽性であっ
たため，レシピエントの術中術後に静注型抗B型
肝炎抗体（ヘブスブリン）を大量投与した．維持免
疫抑制剤はプレドニン，プログラフの2剤併用で，
術後2回の急性拒絶反応を経験したが維持免疫抑制
剤投与量増加とステロイドパルス療法にて寛解し
た．術後HBs抗原，抗体陽1生に対して，術後1ヶ月
は週1回，その後はHBs抗体価をみてヘブスブリン
を投与していた．肝機能は急性拒絶反応診断時を除
いて安定していた．2000年2月　　］外来定期受診時
にASI’　4281U／L，　ALT　4541U／しと上昇し入院した．
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